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The frame (11) has a 'U ? shaped groove in its upper surface in 
which wheels travel which are attached to cross members of the back 
rest section (15) and the extension section (17) . The extension section 
(17) is connected to a lever whose other end travels in a slot in a 
second lever. 

One end of this lever is' acted upon by a piston of a hydraulic 
cylinder, the other end is connected via a gear box (3 0) to a further 
lever. This lever is connected to a support strut (33) which raises and 
lowers the back rest section (15) . As the back rest is raised the 
extension piece (17) slides. 

USE - Bed for infirm people. 
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<§> Krankenbett 






Die Erfindung betrifft ein Krankenbett mrt durch Hoch- 
klappen urn elne Schwankachse verstellbarem Rucfcenteil 
des Uegeflachenrahmans. Die Schwankachse des Rucken- 
tei(s 1st in einer annahernd wsagerechten Fuhrung ver- 
schiebbar angeordnet Der Rfickenteil weist ein uber seine 
Schwenkachse hinausragendes verschiebbares Veriange- 
rungsstuck auf, das beim Hochklsppan des Ruckentetls z ur 
Vergr6&erung des BeinteEJs der Uegef ISehe dient. 
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AnsprOche : 

(ju) Krankenbett mat durch Hochklappen um eine Schwenk- 
achse verstellbarera RUckenteil des Liegeflachenrahmens , da- 
durch gekennzeichnet, da8 die Schwenkachse des RUckenteils 
5 in einer annfihernd waagerechten FUhrung verschiebbar ange- 
ordnet ist und der RUckenteil ein ttber seine Schwenkachse 
hinausragendes, verschiebbares VerlangerungsstUck aufweist, 
das beim Hochklappen des RUckenteils zur VergroBerung des 
Beinteils der Liegeflache dient. 

2. Krankenbett nach Anspruch 1, dadurch gekennzeich- 
net, daB eine Hilf santriebskraf t oder ein Kraftspeicher zur 
Erleichterung der Verschiebebewegung der Schwenkachse und 
der Verlangerung des RUckenteils bei dessen Verstellung in 



4> / 



einer oder beiden Richtungen vorgesehen ist. 

3, Krankenbett nach Anspruch 1 Oder 2 jnit einem an 
dem RUckenteil tiber einen Lenker angreif enden, urn eine feste 
Schwenkachse drehbaren Hebel oder Winkelhebel zum Verstellen 

5 des Rippenteils, dadurch gekennzeichnet , daB der Hebel oder 
Winkelhebel Uber einen zus&tzlichen Lenker auch an der in 
annShernd waagerechter Richtung verschiebbaren Schwenkachse 
* des RUckenteils oder an dessen VerlSngerungssttick angreift, 
derart, daB beam Verstellen des Rtickenteils gleichzeitig mit 
10 dessen Klappbewegung auch die Verschiebung der Schwenkachse 
des RUckenteils und damit die Verl&ngerung des in annShernd 
waagerechter Lage verbleibenden Beinteils der Liegefiache 
bewirkt wird. 

4, Krankenbett nach Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet 3 
15 dafl der Angrif f spunkt des zusfitzlichen Lenker s an dem Hebel 

oder Winkelhebel mit Hilfe eines Langlochs oder einer Loch- 
reihe an dem Hebel oder an dem Lenker in Verbindung mit dem 
Gelenkbolzen wfthlbar ist. 

5, Krankenbett nach Anspruch l f dadurch gekennzeichnet, 
20 daB am vorderen Ende des VerlSngerungsstUcks ein schrSLges 

FUhrungsblech zur Sicherung des Unterlaufens der LiegeflSche 
im Beinbereich des Liege f l&chenrahmens angebracht ist. 
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Die Erfindung bezieht sich auf ein Krankenbett mit 
durch Hochklappen urn eine Schwenkachse verstellbarem RUcken- . ■ 
teil des Liege f lachenrahmens. 

Bei bereits bekannten Krankenbetten dieaer Art h^t 
5 das Verstellen des RUckenteils durch Hochklappen aus der 
waagerechten Lage in eine mehr Oder weniger steile Winkel-. 
lage zur Folge, daB eine auf der darUbergelegten, etwa 10 
bis 15 cm starken Mat rat ze liegende Person nach dem FuSende 

j 

des Bettes hin rutscht. AbhilfemaBnahmen, wie beispielsweise 1 
0 die, den Liegeflachenrahmen in drei gelenkig miteinander ver-i 
bundene Abschnitte zu unterteilen, von denen das eine, zu- ] 
. gleich als Schwenkachse fur den RUckenteil dienende Gelenk ! 
etwa in HUfthflhe und das andere Gelenk etwa in KniehGhe an- ! 
geordnet ist, sind nicht fur alle vorkommenden Bedarfsffille j 
15 befriedigend. j 

Das Herabrutschen des Patienten beim Verstellen des j 
RtlckenteilB von Krankenbetten der zur Rede stehenden Art ist 
grundsStzlich mit folgenden Nachteilen verbunden: I 

1. Inanspruchnahme des Pflegepersonals dadurch, daB nach 

20 dem ZurUckstellen des RUckenteils in die Waagerechte der 1 
Patient wieder zum Kopfende bin gezogen werden muB. 

2. ErhOhte Beanspruchung einzelner KOrperstellen, insbeson- 
dere im Bereieh des GesaBes und der Fersen, wodurch die Gefahr 
des Wundliegens vergrOBert wird. 

25 3. Stauchbeanspruchung der Beine des Patienten beim Auftref- 
fen der FUBe auf das FuBende des Bettes, was besonders fUr 
solche Behinderte, die derartige Beanspruchungen nicht sofort 
spiiren, schwerwiegend ins Gewicht fallen kann. 



Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, ein Kranken- 
bett der eingangs genannten Gattung mit dera^Ziel zu verbes- 
sern, dafl das Verstellen des RUckenteils des Liegefiachen- 
rahmens praktisch keine Verschiebung des Patienten zum Fufl- 
5 ende bin mehr verursacht und dadurch die genannten Nachteile 
vermeidet • 

Die8e Aufgabe wird erf indungsgemSB dadurch gelSst, daB 
die Scbwenkachse des RUckenteiles in einer annahernd waage- 
rechtenFtthrung verschiebbar angeordnet ist und der RUcken- 
10 teil ein iiber seine Schwenkachse hinausragendes, verschieb- 
bares VerlSngerungsstiick aufweist, das beim Hochklappen des 
Rttckenteils zur Veriangerung des Beinteils der Liegef lache 
dient . 

Dadurch wird erreicht, daB der den K&rperschwerpunkt 
15 untersttttzende Teilbereich des Liegef lachenrahmens beim Hoch- 
klappen von dessen RUckenteil vergrttflert und dadurch die Nei- 
gung zum Herabrutschen aufgehoben wird. Damit wird die Ge- 
fahr des Wundliegens verroindert und auch das Auftreffen der 
PtlBe auf das Pufiende des Bettes vermieden. . Beim Zuriickstellen 
20 des Rtickenteils verschwindet die zusatzliche Unterstiitzungs- 
f lache unterhalb des Beinteils der Liegef lache. Der Patient 
braucht nicht vom Pf legepersonal in seine ursprUngliche Liege- 
stellung zurtlckge-zogen zu werden, Nattirlich kann auch bei 
einem Krankenbett gemMB der Erfindung gevrilnschtenfalls -die 
25 MBglichkeit eines Anhebens des Beinteils des Liegef lSchen- 
rahmen3 an dessen FuBende zusSltzlich vorgesehen sein; 

Zur Erleichterung der Verschiebebewegung der Schwenk- 
achse und des Veriangerungssttlcks des RUckenteils bei dessen 
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Verstellung kann ein in etwa waagerechter Richtung auf diese 
Teile wirkender Hilfskraf tantrieb, etwa in Form eines Druck- 
raittelzylinders, vorgesehen sein. Es kann auch ein Kraft spei- 
cher, etwa in Form einer Gasdruck-Feder mit zwei Wirkungs- 
richtungen vorgesehen sein, die in den Endlagen des RUcken- 
teils gespannt ist und, wShrend das RUckenteil urn einen mehr 
Oder weniger groBen Winkel hochgeklappt oder surUckgeklappt 
wird, sich entspannt und dabei die Verschiebebewegung seiner : 
Schwenkachse und seines VerlfingerungsstUcks unterstUtzt . Sol- 
che Gasdruck-Federn sind bei modernen Krankenbetten sowie 
auch bei BUrosesseln an sich bekannt. 

Das Krankenbett gemSS der Erfindung kann ferner mit 
einem in an sich bekannter Weise iiber einen Lenker an seinem 
RUckenteil angreifenden* urn eine feste Schwenkachse drehba- 
ren Rebel als Winkelhebel versehen sein. Zum Verstellen des 
RUckenteils kann ein an dem Winkelhebel angreifender Kraft- 
antrieb in Form eines Druckmittelzylinders, eines Schraubspin 
delmotors od. dgl. vorgesehen sein. Nach einem weiteren Vor- 
schlag der Erfindung greift der Hebel oder Winkelhebel ttber 
einen zusfitzlichen Lenker auch an der in annfihernd waagerech- 
ter Richtung verschiebbaren Schwenkachse des RUckenteils 
oder an dessen Verl&ngerungsstUck an. derart, dafi beira Ver- 
stellen des RUckenteils gleichzeitig mit dessen Klappbewegung 
auch die Verachiebebewegung der Schwenkachse des RUckenteils 
und damit die Veriangerung des in annfthemd waagerechter Lage 
verbleibenden Telle s der Liegefiache bewirkt wird. Die Ein- 
stellung der L&nge und/oder Lage des Arbeitswegs der ver- 



schiebbaren Schwenkachse bzw. von dessen Verl&ngerungsstUck 
kann dadurch erfolgen, da8 der Angriff spunkt des zus&tzli- 
chen Lenkers an dem Hebel Oder Winkelhebel mit Hilfe eines 
Langlochs Oder einer Lochreihe an dem Hebel oder an dem Len- 
5 ker wShlbar ist. 

Im folgenden ist die Erfindung anhand eines in den Zeich- 
nungen veranschaulichten AusfUhrungsbeispiels erl&utert. Es 
zeigen: 

Pig, 1 eine perspektivische Ansicht des Liege- 
10 fl&chenrahmens und seines verstellbaren RUckenteils mit dessen 
verschiebbarer Schwenkachse und dem verschiebbaren Verl&nge-. 
rungsstUck, 

Pig. 2 in vergrBBertem MaQstab die Schnittansicht 
einer LSngsseite des Liegef lftchenrahmens mit der daran ange- 
15 brachten Pilhrung fdr das VerlfingerungsstUck des RUckenteils, 

Pig. 3 eine Draufsicht auf einen Ausschnitt des 
verstellbaren RUckenteils mit dessen verschiebbarer Schwenk- 
achse und dem sich daran anschlieflenden Veriangerungsstttck 
und 

20 Pig. ^1 eine Seitenansicht der in Pig. 3 gezeigten 

Teile mit dem Verstellgest&nge fUr das RUckenteil des Liege- 
f lachenrahmens . 

Der Anschaulichkeit halber sind in den Zeichnungen nur 
die fUr die Erfindung wesent lichen Teile des Ausf Uhrungsbei- 

25 spiels eines Krankenbetts dargestellt. In Fig. 1 ist 10 der 
Liegefiachenrahmen mit den Langsholmen 11, 12 und den Quer- 
holmen 13, i 1 !. 15 1st das verstellbare RUckenteil, 16 dessen 
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Schwenkachse und 17 sein in Langsrichtung des" Rahmens 10 ver 
schiebbares VerlangerungsstUck. 18, 19, 20 sind einzelne "i 
Latten der als Lattenroate ausgebildeten Liegeflachenteile - : 
im Beinbereich des Liege flachenrahmens 10, im Rttckenteil 15 
5 und in dessen VerlangerungsstUck 17. Die Latten konnen sol- 
che aus Holz, Stahlbander oder dgl. sein. Die Holme 11 bis. 
U konnen Vierkantprofilrohre sein, wie in Pig. 2 dargestellt 
An den Innenseiten der Langsprofilrohre 11,12 sind U-Profilei 
21 ala Puhrungen fUr an Querstaben 22 angeordnete Rollen 23 \ 
10 befestigt. ; 

Solche Querstabe- 22, 2 i|, die als Rohrstabe ausgebildet. I 
und durch weitere in Langsrichtung des Rahmens verlaufende "'! 
Stabe 25 verbunden sind, dienen zur Begrenzung des sehllttaJ 
artigen VerlMngerungsstUcks 17 des Rllckenteils 15 der Liege- • 

15 rahmenflache tiber dessen Schwenkachse 16 hinaus. Die Schwenk- 
achse 16 ist gleichfalls ein Rohrstab, der mit Rollen 23 in ] 
den U-Profilen 21 an den Langsholmen 11, 12 verschiebbar ge- ! 
ftlhrt ist. Die Querstabe 16, 22" sind durch Laschen 26 mit- j 
einander verbunden. 27 ist ein beiderseits mit der Achse 16 ] 

20 verbundener RohrbUgel, der zusammen mit der Schwenkachse 16 j 
und den sich in ihm erstreckenden Latten 19 das verstellbare j 
RUckenteil 15 bildet. Am vorderen Ende des VerlangerungsstUck^ 
17 ist, wie aus Pig. 3 und 4 zu ersehen, ein schrages Ftthrunga 
blech 29 angebracht. Dieses dient dazu, ein sicheres Unter- 

25 laufen der Latten 18 im Beinbereich des Liegef lachenrahmens . 
10 durch das VerlangerungsstUck l 7 beim ZurUckfUhren des 
RUckenteils 15 aus der hochgeklappten in die waagerechte Lage ] 



zu gewShrleisten. 

Mit 30 ist ein auf der Unterseite des Liegef lSchenrahmens 

m 

10 durch Anschweifien od, dgl. befestigtes Rohr angedeutet, 
welches das Lager filr einen Winkelhebel mit den Schenkeln 
5 31 und 32 bildet. Das SuBere Ende des Schenkels 31 ist durch 
einen Lenker 33 mit dem RUckenteil 15 gelenkig verbunden. 
An dem freien Ende des Schenkels 32 greift iiber ein Gelenk 
die Abtriebsstange 3^ einer Vorrichtung 35 an. Diese kann 
aus einem Hilfsantrieb in Form eines Druckraittelzylinders , 

10 eines Motors mit Antriebsspindel , od. dgl. bestehen, oder 
aber es kann statt dessen oder zus&tzlich ein Kraft speicher, 
etwa in* Form einer Oasdruck-Feder mit zwei Wirkungsrichtun- 
gen auf die Stange 31 einwirken. Weiterhin ist der Schenkel 
32 des Winkelhebels Uber einen Lenker 36 gelenkig mit dem 

15 VerlSngerungssttlck 17 des Rtickenteils 15 verbunden. Das Ver- 
• bindungsgelenk zwischen dem Lenker 36 und dem Schenkel 32 
des Winkelhebels ist in einem Langloch 38 an dem Schenkel 32 
verstellbar angeordnet. Dadurch ist es mOglich, die L£nge 
oder Lage des Weges der Verschiebbarkeit des VerlSngerungs- 

20 sttlcks 17 auszuwShlen. Der Schwenkwinkel des Winkelhebels 
31, 32 betrSgt bei diesem Ausfahrungsbeispiel 110°. Wird 
der Winkelhebel 31 * 32 urn diesen vollen Schwenkwinkel im 
Uhrzeigersinn gedreht, so drUckt der Lenker 33 das RUcken- 
teil 15 in seine oberste Klappstellung, eine Stellung etwa, 

25 wie sie in Fig. 1 dargestellt ist. Es ist ohne weiteres er- 

sichtlich, da6 durch eine solche Drehbewegung des Winkelhebels 
auch das -VerlfingerungsstUck 17 und die Rollen 23 Uber den 
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Lenker 36 mitbewegl werden. Die in Fig. 3 una 1 am weiteslen 
links gelegene Rolle 23 fallt mit der Schwenkachse des ROcken- 
teils 15 zusammen. Durch die mit dem Hochklappen dee RUcken- 
teils 15 verbundene Verschiebebewegung wird das Verlangerungs- 
stttck aus seiner Lage unterhalb der Latten 18 des feststehen- 
den Teils der Liegeflache (in Pig. 3 und 4 naeh links) um 
eine dem Schwenkwinkel des Winkelhebels und der Lage des Ge- 
lenks zwischen dem Schenkel 32 und dem Lenker 36 entsprechen- 
de Wegstrecke herausgezogen. Beim ZurUckklappen des Racken- 
teils 15 in die waagerechte Lage werden die Schwenkachse 16 
des Riickenteils und dessen Verlangerungsatack 17 wieder in 
die in Pig. 3 und >i dargestellte Lage unterhalb der Latten 18 1 
des feststehenden Teils der Liegeflache zurttckgeschoben. - 1 
Durch das schrage Blech ?9 am vorderen Ende des Yerl&ngerungs-j 

i 

stacks 17 wird dabei ein sicheres Unterfahren der Latten 18 j 
gewahrleistet, auch wenn diese unter dem Gewicht des Patien- | 

■ 

ten etwas nach unten durchgebogen sein sol It en, 

i 

Die MOglichkeiten zur AusfUhrung der Erfindung sind nicht! 
auf das hier im einzelnen beschriebene und dargestellte Bei- ! 
spiel beschrankt. So ist es z.B. denkbar, daB eine verhalt- 
nismaBig einfache Au3fUhrungsform eines Krankenbettes gemaB 
der Erfindung keinen Kraftantrieb zum Verstellen des RUcken- 
teils, sondern nur eine auf die Schwenkachse 16 des ROcken- 
teils bzw. das -Verlangerungs stuck 17 einwirkende Federein- 
richtung aufweist, welche die Verstellbewegung, wenn sie von 
Hand vorgenommen wird, unt erst Ot zt . Die Federeinrichtung kann 
eine Qasdruck-Feder mit zwei Wirkungsrichtungen sein, derart, 
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. daB beam Hochklappen des RUckenteils die Verschiebebewegung 
in der einen und beim ZurUckklappen des RUckenteils die Ver- 
schiebebewegung in der anderen Richtung untersttttzt wird. 
In der Hauptsache wesentlich iat fUr die Erfindung die Ver- 

5 

' . schiebbarkeit der Schwenkachse 16 des RUckenteils in Verbin- 
dung mit einem annfiherod waagerecht angeordneten VerlSnge- 
rungsstUck des RUckenteils tlber die Schwenkachse hinaus, 
dessen Verschiebbarkeit eine VergrBBerung des annShernd 
waagerechten Teils der Liegefiache im Bereich des KBrper- 
10 schwerpunkts beira Hochklappen des RUckenteils ergibt . 
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